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Prezado,  

   

Ao tempo em que a cumprimento, sirvo-me do presente para encaminhar as 

informações solicitadas: 

O critério para o agendamento e realização de exames no município é por data de 

chegada da solicitação no setor de Regulação e no Centro de Especialidades Médicas, 

sendo que os exames classificados como urgentes pelo médico solicitante são autorizados 

no ato da chegada e conduzido ao prestador. 

São autorizados mensalmente 40 ecocardiogramas; 30 teste ergométrico; 20 

holters 24 horas; 20 endoscopias; 10 colonoscopias.   

Segue informações da demanda reprimida: 

Agendado para sábado 15/07/2023 

Holter :02 

Ecocardiograma :20 

Teste ergometrico:5 

Demanda reprimida   de exames cardiológicos: 

Holter :07 

Ecocardiograma :21 

Teste ergometrico:13 

Não atenderam para agendamento mês 06 .(após  3 tentativas   sem sucesso é 

enviado para busca ativa no esf correspondente )   

Holter :07 

Ecocardiograma :15 

Teste ergometrico 12 

Demanda reprimida endoscopia e colonoscopia 

Endoscopia:38 

Colonocopia:17  

Não atenderam para agendamento 06. (após  3 tentativas  sem sucesso  é enviado 

para busca ativa no esf correspondente )   

Endoscopia:17 

Colonocopia:11 
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Exames urgentes  autorizados no mês 07/2023 

Endoscopia 02 

Colonoscopia 01 

Teste ergometrico.02 

Ecocardiograma 07 

Holter 24 horas 06  

 

 
Lista de espera para procedimentos cirúrgicos: 
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Cronograma de realização de procedimentos cirúrgicos: 

 

 

O critério utilizado para determinar a ordem de prioridade da lista de espera é a 

ordem de recebimento das solicitações, exceto quanto mencionado no pedido o grau de 

urgência do mesmo. 

As estratégias utilizadas para reduzir a fila de espera é a realização de mutirões. 

Para os procedimentos cirúrgicos, foi instituído um cronograma de agendamento 

de cirurgias eletivas a serem realizadas por dia: 02 procedimentos/dia por especialidade.  

Cabe mencionar, que já estamos realizando a inserção das informações finais no 

Sistema de Regulação Estadual, para dar início ao Programa MS Saúde, Mais Saúde 

Menos Fila, um plano estadual para redução das filas de cirurgias. 

O acesso as informações pela população, é realizada através de contato direto com 

a Regulação Municipal e com o Centro de Especialidades Médicas.  

Estamos em processo de implantação de um novo sistema, o qual viabilizará 

maiores informações, possibilitando o monitoramento das solicitações. 

 Quanto ao prazo para realização dos procedimentos cirúrgicos, a realização dos 

mesmos é até 30 dias após a autorização da cirurgia pela auditoria municipal. Para os 

exames, devido o quantitativo mensal disponibilizado, costuma ser realizado dentro do 

mês da solicitação. 
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Desde já agradeço e me coloco a disposição se necessário. 

 

Atenciosamente, 

 

 

 

 

 

 

Valéria Lopes dos Santos Souza 

Secretária Municipal de Saúde 

Chapadão do Sul/MS 

-Assinado Digitalmente- 
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